16ミナミ ビョウトウ ニ オケル インナイ ノ カンカン レンケイ by 永田 千恵 et al.
－58－ 
16南病棟における院内の看看連携 
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【はじめに】 
 16南病棟は消化器外科病棟であり、ストーマ
造設となる患者への看護が特徴の１つである。
平成25年4月～12月の期間でストーマを造設し
た患者19人のうち80歳以上が5人を占める。ま
た、入院期間の短縮化が求められ早期のストー
マ手技確立が必須となる現状の中、病棟だけで
なく皮膚排泄ケア認定看護師（以下WOC）・地
域連携室・外来看護師との連携が不可欠となっ
ている。今回、テーマとなる看看連携について
WOCとの連携を中心とし、その実際を紹介す
る。 
【皮膚排泄ケア認定看護師との連携の実際】 
 ストーマ造設患者19名中、WOC介入事例は4
例。介入の経緯としては、「ストーマトラブル
の要因が2つ以上ある場合（ストーマ陥没と創
部の隣接等）」「ストーマトラブルへの対策を実
施したが改善が見られない場合」「トラブルへ
の対処方法に問題が無いかの確認依頼」が主で
ある。16南病棟では「ストーマケア」の小集団
活動があり、基本的なトラブル発生時への対処
について（面板選択や皮膚トラブルへの援助
等）質の向上に努めている。しかし、トラブル
への対策を実施しても改善が無い場合はカンフ
ァレンスで早期にWOC介入の検討を行ってい
る。事例１は手術前からWOC介入を依頼する
ことでトラブルなく経過することができた事例
である。また、事例2ではトラブルなどの発生
が無い場合でも、高齢者のストーマ造設が増え
る現状の中、手技確立の状況や支援について連
携を図っている実際を紹介する。 
【まとめ】 
 「看看連携」の用語は、他病院・施設との看
護師連携の際に用いられることが多い。しかし、
入院期間の短縮と高い専門性を求められる大学
病院において、病棟・外来・リソースナース等
病院に所属する看護師間の連携が質の高い看護
提供に必須と考える。そのためには、病棟・外
来・リソースナース各々が求められている役割
や各々の看護特性を理解・尊重し合える関係の
構築が大切であると考える。今後も看看連携の
効果をより発揮するために、顔の見える・風通
しの良い職場環境の構築に取り組み患者を中心
とした継続看護に結び付けていきたい。 
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【はじめに】在院日数短縮、高齢化等により、
ストーマ保有者のＱＯＬ維持における継続看護
の重要性はより高まっている。平成25年にスト
ーマ外来を初めて受診したストーマ保有者のケ
ア内容の経過振り返り検討した結果を報告する。 
【ストーマ外来での経過】2013年4月～11月の
利用患者数は1ヶ月平均55名で、初診数は延べ
40名であった。初診患者のうち57％が後日、ケ
ア方法の変更が必要となっていた。ケア変更の
理由は排泄物の漏れ45％、ストーマサイズの変
化41％の順に多かった。地域連携室を通じて訪
問看護師との連携を図った事例は2件あった。
指導および相談の内容はケア方法の確認、日常
生活指導 (食事､ 入浴､ 旅行等の外出)､ 日常生活
用具給付に関することなど多岐にわたっていた。 
【継続看護の必要性】全ての患者で退院時まで
にケアが確立し装具も決定されていた。しかし、
半数以上の患者にケア内容の変更が必要となっ
ていた。原因としてはストーマサイズの経時的
変化、活動量の変化に伴い排泄物の漏れが生じ
た事例、追加治療による体調の変化によりケア
が困難となった事例等であった。このことより
外来での長期的な指導が必要と言える。日常生
活についても一通りの説明を受けたものの、入
浴や外出時の対応など退院後初めて実施する内
容では再指導を希望する例が多い。入院中の患
者の意識はセルフケア確立に重点が置かれてお
り、退院後の生活までイメージできていないた
めと考えられる。 
【まとめ】退院後の生活は入院時とは環境や活
動内容が異なるため、ストーマケアについても
上手くいかなくなったり、変更が必要になった
りすることも多い。外来では入院時の情報をも
とに患者個々の状況に合わせたケアを提供する
必要がある。また、外来での状況を病棟へ情報
提供し、入院中から患者が退院後の生活で戸惑
うことのないような指導方法を検討することも
今後の課題である。 
訪問看護の利用などの退院調整が必要な事例や
退院後に化学療法や放射線療法が始まる事例で
は入院中から切れ目のない看護を提供する必要
があり、そのためにも病棟や地域連携室との連
携が不可欠である。 
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